
作者简介：何淑霞，女，本科，副主任技师，主要从事临床基础检验研究。

·论　著·

血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白联合检测在胰腺癌诊断中的价值

何淑霞，杨　娜，刘东红（河南省漯河市中医院检验科　４６２０００）

　　【摘要】　目的　探究血清癌胚抗原（ＣＥＡ）、糖类抗原１９９（ＣＡ１９９）及铁蛋白联合检测在胰腺癌诊断中的价

值。方法　选取２０１１年７月至２０１３年４月在漯河市中医院住院治疗且确诊的胰腺癌患者６４例（胰腺癌组），另选

取慢性胰腺炎患者３６例（慢性胰腺炎组）及体检健康者４２例（对照组），比较各组血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白水平

及其检测敏感性和特异性。结果　胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白的表达水平均高于慢性胰腺炎组和对

照组，差异均有统计学意义（犘＜０．０５）；不同ＴＮＭ分期胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表达水平比较差异

均有统计学意义（犘＜０．０５）；生存期不你芋６个月的患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表达水平均低于生存期少于６

个月的患者，比较差异均有统计学意义（犘＜０．０５）；血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白联合检测的敏感性为８７．２％，特异

性为９６．１％。结论　血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白联合检测对胰腺癌的诊断有着重要的参考价值。
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　　胰腺癌是目前预后较差的恶性肿瘤之一，其发病率呈逐年

上升趋势，病死率仅次于结肠癌、肺癌、乳腺癌及前列腺癌，居

于第５位
［１］。胰腺癌的术前诊断一直是临床研究的热点之一。

随着近年来影像学技术的发展，胰腺癌的诊断取得了一定的进

步［２］，但早期诊断仍然受到限制。血清肿瘤标志物作为一种快

捷、方便的检测指标，引起了广大研究人员的重视。癌胚抗原

（ＣＥＡ）、糖类抗原１９９（ＣＡ１９９）及铁蛋白在胰腺癌的早期诊

断中体现出一定的应用价值，但单独检测的特异性及敏感性不

佳［３４］。因此，本研究通过检测血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白，

探讨３种肿瘤标志物联合检测在胰腺癌诊断中的价值。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２０１１年７月至２０１３年４月在本院住院

治疗且经临床和病理证实为胰腺癌的患者６４例纳入胰腺癌

组，其中男３６例、女２８例，年龄２３～７４岁，平均（５３．１±４．５）

岁；依据１９９７年国际抗癌联盟（ＵＩＣＣ）制订的恶性肿瘤ＴＮＭ

分期［５］，其中Ⅱ期１２例，Ⅲ期３１例，Ⅳ期２１例。所有患者病

理检查显示不能进行切除手术，均进行化疗治疗。所有患者随

访直至死亡，生存期最长为１０．４个月，最短为３．２个月，中位

生存期为６个月。另选取３６例慢性胰腺炎患者纳入慢性胰腺

炎组，其中男２１例、女１５例，年龄２２～６９岁，平均（４９．７±

４．６）岁；４２例体检健康者纳入对照组，其中男２５例、女１７例，

年龄２４～７５岁，平均（５１．８±５．４）岁，该组患者均无严重系统

性疾病。

１．２　方法

１．２．１　血清肿瘤标志物的检测方法　所有受试者于清晨空腹

采取静脉血５ｍＬ，３５００ｒ／ｍｉｎ离心１５ｍｉｎ，取上层血清于－

８０℃保存待测。血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白均采用酶联免疫

吸附试验（ＥＬＩＳＡ）检测，仪器选用ＥＬＸ８００全自动酶标仪（美

国Ｂｉｏｔｅｋ公司），试剂盒购自晶美生物公司。所有操作均严格

参照试剂盒说明书进行。

１．２．２　肿瘤标志物检测敏感性及特异性的计算方法　以３种

肿瘤标志物的正常上限值为临界值，小于临界值为阴性，大于

或等于临界值为阳性，分别计算血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９、铁蛋白及

３项联合检测对胰腺癌诊断的敏感性和特异性。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１９．０统计学软件进行数据处理

和统计学分析；计量资料以狓±狊表示，多样本均数比较采用方

差分析；计数资料以百分率表示，组间比较采用χ
２ 检验；以α＝

０．０５为检验水准，犘＜０．０５为差异有统计学意义。
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２　结　　果

２．１　各组患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表达水平比较　

胰腺癌组患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表达水平均高于慢

性胰腺炎组及对照组，比较差异均有统计学意义（犘＜０．０５）。

见表１。

表１　各组血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表达水平比较（狓±狊）

组别 狀 ＣＥＡ（μｇ／Ｌ） ＣＡ１９９（ｋＵ／Ｌ） 铁蛋白（μｇ／Ｌ）

对照组 ４２ １．１７±２．０６ １３．４７±７．３８ １３２．９１±７８．３２

慢性胰腺炎组 ３６ ７．２４±６．８４ ２７．９２±１０．３１ １７４．５８±９２．１８

胰腺癌组 ６４ １６．４９±２６．３８ ６０４．２１±３１７．５８３１４．１８±１９１．８３

犉 ２３．１１ １３１．１０ ２３．１９

犘 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

２．２　不同ＴＮＭ分期胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白

表达水平比较　不同ＴＮＭ分期胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９

９及铁蛋白表达水平比较差异均有统计学意义（犘＜０．０５）；随

着临床分期级别的增加，患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表

达水平呈增加趋势。见表２。

表２　不同ＴＮＭ分期胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９

　　　及铁蛋白表达水平比较（狓±狊）

ＴＮＭ

分期
狀 ＣＥＡ（ｇ／Ｌ） ＣＡ１９９（ｋＵ／Ｌ） 铁蛋白（μｇ／Ｌ）

Ⅱ期 １２ ５．４６±１．７１ ２４９．８１±７７．９２ １９４．５２±９１．４８

Ⅲ期 ３１ ８．９１±３．４７ ４６８．３９±１９４．７３ ２８５．１３±１５２．９４

Ⅳ期 ２１ ２２．５２±９．８４ １３２８．４６±３９１．４７ ４８３．１７±１５８．２６

犉 ４０．５７ ８８．４７ １８．２５

犘 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

２．３　不同生存期胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白表

达水平比较　生存期不低于６个月的患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９

及铁蛋白表达水平均低于生存期少于６个月的患者，差异均有

统计学意义（犘＜０．０５）。见表３。

表３　不同生存期胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９

　　　及铁蛋白表达水平比较（狓±狊）

生存期 狀 ＣＥＡ（μｇ／Ｌ） ＣＡ１９９（ｋＵ／Ｌ） 铁蛋白（μｇ／Ｌ）

≥６个月 ２１ １１．９７±４．３６ ３７９．２８±１０２．５１ ２７２．５３±１４１．８６

＜６个月 ４３ ２３．１８±１２．４２ ９６４．３７±２５８．４６ ４７１．３９±１８９．６２

狋 ４．００ ９．９６ ４．２５

犘 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

２．４　各肿瘤标志物单独检测与联合检测的敏感性与特异性比

较　各肿瘤标志物单独检测的敏感性和特异性均低于三者联

合检测，联合检测的敏感性和特异性分别为８７．２％、９６．１％，

提示联合检测对胰腺癌的早期诊断有重要的参考价值。见

表４。

表４　各肿瘤标志物单独检测与联合检测的敏感性

　　　与特异性比较（％）

检测项目 敏感性 特异性

ＣＥＡ ４７．３ ７１．６

ＣＡ１９９ ８０．９ ７３．２

铁蛋白 ５６．３ ６４．９

ＣＥＡ＋ＣＡ１９９＋铁蛋白 ８７．２ ９６．１

３　讨　　论

血清肿瘤标志物能够为恶性肿瘤的早期诊断、预后判定及

疗效观察提供重要的参考，目前已经发现的肿瘤标志物有２００

多种，涵盖糖类抗原、酶、同工酶及癌基因４个类型。胰腺是腹

膜后器官，肿瘤在生长的过程中无特异性表征，早期诊断困难，

误诊率高。并且确诊后无法接受治疗，自然生存期仅３～５个

月，接受治疗总平均生存期仅６～１０个月
［６］。因此，寻找敏感

性和特异性高的肿瘤标志物对胰腺癌的诊断和治疗有着重要

意义。

ＣＥＡ是癌细胞膜性蛋白，在内胚层恶性组织中呈现高表

达。高勇等［７］研究发现，ＣＥＡ在老年胰腺癌患者血清中的表

达水平明显高于对照组。血清ＣＡ１９９被认为是目前诊断胰

腺癌最有价值的一种肿瘤标志物。温尔刚等［８］研究表示，胰腺

癌患者血清ＣＡ１９９的表达水平明显高于健康人群，且高血清

ＣＡ１９９水平的患者远处转移率和浸润率有较低血清ＣＡ１９９

水平的患者升高的趋势。铁蛋白为非特异性指标，是由脱铁蛋

白组成的大分子糖蛋白，血清铁蛋白的升高与肿瘤的发生有

关。游离铁能够诱导氧化损伤，继而导致肿瘤的发生，铁蛋白

能储存铁，保护ＤＮＡ免受游离铁的毒性作用，因此铁蛋白的

水平可作为肿瘤诊断的辅助指标。闫慧［９］研究发现，胰腺癌患

者血清铁蛋白的表达明显升高，这对胰腺癌的诊断有一定的参

考价值。本研究结果显示，胰腺癌患者血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及

铁蛋白的表达增高，且随着ＴＮＭ 分期级别的上升而增高，提

示其表达水平的上升可能预示着胰腺癌的不良预后。并且，

ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白联合检测显示出了较好的敏感性和特

异性，为胰腺癌的早期诊断提供了可靠的参考。此外，本研究

结果还显示，生存期不低于６个月的患者血清各肿瘤标志物水

平低于生存期少于６个月的患者，表明其在预测胰腺癌的预后

方面也表现出了一定的参考价值。

综上所述，血清ＣＥＡ、ＣＡ１９９及铁蛋白联合检测具有较

高的灵敏度和特异度，对胰腺癌的诊断及预测预后有着重要的

参考价值。
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